
防、筛、诊、治、康
消除乳腺癌的认知误区。
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常见的乳腺增生、乳腺结节，

距离乳腺癌有多远？

如何自查与早筛？

得了乳腺癌就要切除乳房

吗？

⋯⋯

现代女性越来越关注自己的

乳腺健康。作为女性重要的身体

器官，她“乳”此美丽，却也“乳”此

脆弱。

当前，乳腺癌仍然是我国女

性发病率最高的恶性肿瘤之一。

今年世界卫生组织国际癌症研究

机构发布的 2022 年全球最新癌

症负担报告显示：2022 年，全球

乳腺癌新发病例达 229.6 万，死

亡病例高达 66.6 万例，位居全球

女性全部恶性肿瘤发病率和死亡

率之首，是名副其实的“粉红杀

手”。

每年的十月是世界乳腺癌防

治月，又称“粉红丝带月”。潮新

闻·钱江晚报共潮抗癌大型科普

行动特别推出“粉红十月乳房保

卫战”系列直播，邀请全省乳腺疾

病领域权威专家，围绕乳腺癌的

防、筛、诊、治、康等各环节，以科

普的力量传播抗癌科学理念，消

除关于乳腺癌的诸多认知误区。

本报记者 隋雪

““乳乳””此这般此这般，，能治也能美能治也能美
乳腺癌自查“澡”知道，让患者身虽有恙，依然胸有双峰

潮新闻“粉红十月乳房保卫战”系列直播，带你远离“粉红杀手”

“谨慎一点总没有错，幸好当年发现得早⋯⋯”直

至现在，46 岁的吴虹（化名）回想起来仍觉得庆幸，七

年前的那个晚上，自己没有轻易放过身体发出的“求救

信号”。洗澡时察觉到的那一丝“不对劲”，真的是癌。

在“粉红十月乳房保卫战”首场直播中，温州医科

大学附属第一医院乳腺外科胡孝渠教授分享了这样一

个病例。

吴虹是一名老师，平时工作教学之余，常常关注一

些养生保健的讯息。由于自己的姐姐在 40 多岁时确

诊了乳腺癌，自此吴虹也了解了不少乳腺癌防治的相

关知识，对于自我体检也越发重视起来。

一天晚上洗澡时，吴虹意外发现，两侧乳房似乎有

些不对称。“一边的乳头有一点凹，感觉乳头下面有什

么东西把它拉下去一样。”

意识到情况不妙，吴虹赶忙申请调课换班请了假，

第二天一早就赶到医院，来到胡孝渠主任医师的门

诊。之后的 B 超和钼靶检查发现，吴虹的乳头下方有

一个肿块伴有钙化。最终的诊断结果印证了她的猜测

——乳腺癌。

“病理检测为浸润性导管癌，且伴有淋巴结转移。

好在患者自我健康意识比较强，发现的时候肿块直径

仅有 0.7 厘米，最终通过中央区的保乳手术，配合放化

疗和内分泌治疗，实现了临床治愈。”胡孝渠介绍道。

胡孝渠主任分享，像吴虹这样，洗澡时发现异常，

最终确诊为乳腺癌的患者并不在少数。“尤其是在过去

筛查不普及的年代，我们会发现，夏天穿着轻薄、洗澡

频繁的季节里，乳腺癌的发现率要比冬天高很多。很

多来门诊的患者，都是自己在洗澡的时候无意间发现

的。”

那么，如何通过自查，及时捕捉到乳腺癌的蛛丝马

迹？胡孝渠把这套自查方法概括为：一望，二触，三挤。

可以在月经后的三到七天进行自我检查。第一，

洗澡时自然放松状态下，对着镜子观察，看乳房尤其是

乳头形态是否对称，有没有出现凹陷、水肿或橘皮样改

变，甚至皮肤溃烂。第二，搓澡时沿顺时针，从乳房外

上到内下，一路向内直至乳头中央区，以及腋窝，触摸

检查是否有肿块。如果是较为丰满的女性，这一步也

可放在睡前，平躺着进行。第三，挤一挤乳头，看是否

有乳头溢液、血性分泌物。如果在上述自查中发现异

常表现，要及时找到专科医生就诊。

他同时提醒，除了定期自查，建议女性 40 岁以上

每一到两年一次，50岁以上女性每年做一次乳腺钼靶

X线检查；由于我国女性多为致密型乳腺，乳腺B超检

查也可作为乳腺癌筛查的主要手段。此外，对于一些

高风险人群，或在筛查中发现异常，也可结合乳腺核磁

共振（MRI）检查以进一步诊断。

浙江两姐妹先后确诊 洗澡时的这个动作太重要浙江两姐妹先后确诊 洗澡时的这个动作太重要

得知自己确诊为乳腺癌的时候，37 岁的李莉（化

名）感觉天都塌了。

李莉是一名单亲妈妈。性格开朗、要强的她，本以

为在告别了上一段婚姻后，可以重新出发迎接崭新的人

生，却不想生活刚刚步入正轨，命运就给了她一记重锤。

一天洗澡时，李莉无意间发现，自己的乳房外侧，

按下去有一个硬硬的包块。“大概有鹌鹑蛋大小，推推

感觉可以活动。”

虽然不痛不痒，外观上也并无异常，但李莉思来想

去，还是决定去医院看看。

之后，在位于杭州半山的浙江省肿瘤医院，李莉被

确诊为早期乳腺癌，肿块直径已经超过了3cm。

李莉打小就是个漂亮姑娘，这么多年即使有了孩

子，也没放弃过身材管理。她从来没有想过，癌症会突

然有一天降临到自己身上，还是可能剥夺自己女性特

征的乳腺癌。

“我还有多少时间？乳房是不是要切掉了？”在浙

江省肿瘤医院乳腺外科俞洋主任医师的诊室里，李莉

问道。

“不用这么悲观。”俞洋主任宽慰道，“这些年乳腺

癌的发病率虽然在不断上升，但死亡率却在下降。跟

其他恶性程度高的肿瘤相比，乳腺癌的预后相对比较

好，不是什么不治之症。而且你做得很好，发现得比较

早，还没有出现转移。现在早期的乳腺癌的临床治愈

率能达到90%以上。”

然而，遗憾的是，由于肿瘤直径、范围较大，而李莉

本身比较瘦，乳房脂肪量较少，综合评估后，李莉并不

适合做保乳手术，需要全乳切除。

“但也不是没有办法。”考虑到患者还很年轻，不想

让残缺的身体成为未来组建新家庭的障碍，保乳意愿强

烈，俞洋建议，可以选择乳房重建。“现在的手术技术可以

做得很漂亮，外观、轮廓、手感都很自然。可以选择乳房

切除手术的同时直接进行重建手术，也可以先做乳腺癌

手术，恢复一段时间再考虑要不要做乳房再造。”

李莉选择了方案二。然而，术后恢复的日子里，看

着镜子中仅剩一侧乳房的身体，李莉常常陷入忧郁。

考虑了很久，李莉最终选择自体乳房重建，取腹部组织

再造成新的乳房。

手术很成功。“感觉已经走过了人生的谷底，手术

重建起来的不只是胸前的形态，还有生活的秩序感，和

面对未来的勇气。”

如今，距离李莉查出癌症，乳房“失而复得”已有四

年多，每次随访各项指标都不错。俞洋也很为她开心，

“经常看到她在朋友圈晒出美美的自拍照，肉眼可见的

状态越来越好了。”

前段时间，李莉兴奋地跟俞洋主任分享了自己的近

况：“谈恋爱了，男朋友不仅完全不介意，一直称赞我很美，

还鼓励我不要为此内耗，觉得自己跟别人有什么不一样。”

每每收到这样的消息，俞洋总是很感慨。“以前，很

多乳腺癌患者只有切除乳房一个选择，但随着手术技

术、治疗手段的不断发展，现在医生、患者的观念都有

了很大的转变，越来越提倡在保证生存的情况下，能有

更好的生活质量。”

俞洋介绍，现如今，在浙江省肿瘤医院乳腺外科，

能够直接保乳，或是接受新辅助治疗后实现保乳的患

者能够达到 50%以上，加上乳房全切后选择重建的患

者，大约有75%的患者可以最终保有完整的乳房。

“有患者担心，保乳会不会导致乳腺癌复发，实际上，

国际上已经有高质量的循证医学依据证明，适合做保乳

的患者，其生存与全乳切除一样好，这也是如今乳腺外科

专家的共识。我们也希望，来到浙江省肿瘤医院的乳腺

癌患者，虽然身处半山，但能够胸有双峰。”俞洋说道。

得了乳腺癌就要失去乳房？七成以上患者实现保乳或重建

胡孝渠

俞洋俞洋

秋季健康指南


